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АННОТАЦИЯ 

Мартяшева Е.Ю. Особенности 

стрессогенных факторов у 

студентов-первокурсников с 

разным уровнем адаптации. – 

Челябинск: ЮУрГУ, МБ-663, 2018, 

71 л., 13 табл., библиогр. список – 

65 наим., 2 прил. 

 

 

Выпускная квалификационная работа посвящена психологической 

диагностике факторов дезадаптации у студентов-первокурсников. В исследовании 

выделены группы студентов с разным уровнем психической адаптации (группой 

психического здоровья) на основании психологического тестирования 

(результаты методики НПА).  Проведен анализ особенностей встречаемости и 

выраженности стрессовых факторов в этих группах (результаты анкеты «Факторы 

риска психической дезадаптации студентов»). 

Проведенный теоретический анализ позволил описать особенности  

студенческого возраста, определить стрессогенные причины и особенности 

адаптации и дезадаптации у студентов. Для эмпирического исследования 

подобраны методики психологической диагностики, соответствующие 

поставленным задачам. Во второй главе работы представлены цели, задачи 

исследования, описание выборку. В этой же главе описаны методы исследования. 

Третья глава посвящена анализу полученных результатов и их интерпретации. 

Работа оканчивается выводами и заключением. 
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ВВЕДЕНИЕ 
 

Актуальность исследования. Изучение дезадаптации в последние годы 

приобретает все большую актуальность. В настоящее время в литературе нельзя 

не заметить появившееся повышенное внимание к проблеме дезадаптации и 

стрессоустойчивости. Интерес к этому обусловлен происходящим расширением 

сферы деятельности человека, часто протекающей в сложных и даже 

экстремальных условиях, повышающих риск возникновения психической 

дезадаптации. 

Ввиду того, что современная социальная действительность квалифицируется 

как ситуация непрерывных социальных изменений, процесс гибкой адаптации 

человека к ней становиться константным и определяющим успешность его 

жизнедеятельности. 

В условиях бурного развития научно-технического прогресса студентам 

приходиться усваивать большой объем научной информации, решать насущные 

бытовые проблемы и овладевать многими навыками своей будущей 

профессиональной деятельности. Все это требует большого напряжения, в том 

числе психического, и иногда приводит к срыву соответствующих адаптационных 

механизмов, и, как следствие, к дезадаптации. Поэтому проблема психической 

адаптации студентов является одной из актуальных современных 

психологических проблем, что находит отражение в достаточно большом числе 

публикаций о психических заболеваниях, в том числе пограничных, у студентов 

[17;25]. 

Данная работа представляет собой попытку изучения факторов влияющих на 

формирование психической дезадаптации. Выявление этих факторов позволит 

говорить о причинах и условиях возникновения психической дезадаптации, а 

также позволит разрабатывать пути профилактики дезадаптации среди студентов. 

Все выше изложенное подтверждает актуальность рассмотрения проблемы 

психической дезадаптации. 
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Объект – психическая адаптация  

Предмет – стрессогенные факторы студентов. 

Цель данной работы – выявить особенности проявлений стрессогенных 

факторов и их взаимосвязь с уровнем психической адаптации у студентов высших 

учебных заведений первого курса. 

Гипотеза исследования – чем ниже уровень психической адаптации (здоровья) 

студентов, тем большее количество стрессовых факторов и тем больше выражена 

их интенсивность. 

Задачи: 

1. На основании теоретического анализа определить психологические 

особенности студенческого возраста и рассмотреть проблемы стресса и 

психической адаптации студентов высших учебных заведений. 

2. Определить уровень психической адаптации и соответствующую группу 

психического здоровья, а также выраженность стрессогенных факторов у 

студентов. 

3. Определить особенности проявлений стрессовых факторов у студентов с 

разным уровнем психической адаптации. 

Методы исследования: 

Применялись экспериментально-психологические методы  

1. Анкета «Факторы риска психической дезадаптации студентов»  

2. Опросник «Нервно-психическая адаптация» (Гурвич И.Н.) 

Практическая значимость работы: 

Изучение стрессовых факторов, их выявление факторов, позволит говорить о 

причинах и условиях возникновения психической дезадаптации, а также позволит 

разрабатывать пути профилактики дезадаптации среди студентов, что позволит в 

свою очередь улучшить качество жизни студентов в целом. 
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I. ТЕОРЕТИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ ПРОБЛЕМЫ ПСИХИЧЕСКОЙ 

АДАПТАЦИИ 

1.1. Общие представления о психической адаптации 

На протяжении всей жизни практически каждый человек сталкивается с 

различными событиями или попадает в ситуации, субъективно переживаемые им 

как трудные, нарушающие привычный ход жизни, зачастую меняющие то, как 

человек воспринимает окружающий мир и свое место в нем [18]. 

Адаптация — это динамический процесс, благодаря которому подвижные 

системы живых организмов, несмотря на изменчивость условий, поддерживают 

устойчивость, необходимую для существования, развития и продолжения рода. 

Именно механизм адаптации, выработанный в результате длительной эволюции, 

обеспечивает возможность существования организма в постоянно меняющихся 

условиях среды [1]. 

Благодаря процессу адаптации достигается сохранение гомеостаза при 

взаимодействии организма с внешним миром. В этой связи процессы адаптации 

включают в себя не только оптимизацию функционирования организма, но и 

поддержание сбалансированности в системе «организм – среда» [1]. Процесс 

адаптации реализуется всякий раз, когда в системе «организм-среда» возникают 

значимые изменения, и обеспечивает формирование нового гомеостатического 

состояния, которое позволяет достигать максимальной эффективности 

физиологических функций и поведенческих реакций. Поскольку организм и среда 

находятся не в статическом, а в динамическом равновесии, их соотношения 

меняются постоянно, а, следовательно, также постоянно должен осуществляется 

процесс адаптации. У человека решающую роль в процессе поддержания 

адекватных отношений в системе «индивидуум-среда», в ходе которого могут 

изменяться все параметры системы, играет психическая адаптация[1;6]. 

Психическую адаптацию рассматривают как результат деятельности 

целостной самоуправляемой системы (на уровне «оперативного покоя»), 

подчёркивая при этом её системную организацию. Но при таком рассмотрении 
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картина остаётся не полной. Необходимо включить в формулировку понятие 

потребности [10]. Максимально возможное удовлетворение актуальных 

потребностей является, таким образом, важным критерием эффективности 

адаптационного процесса. Следовательно, психическую адаптацию можно 

определить как процесс установления оптимального соответствия личности и 

окружающей среды в ходе осуществления свойственной человеку деятельности, 

который (процесс) позволяет индивидууму удовлетворять актуальные 

потребности и реализовывать связанные с ними значимые цели, обеспечивая в то 

же время соответствие максимальной деятельности человека, его поведения, 

требованиям среды. 

Процесс психической адаптации как поддержание психического гомеостаза 

включает в себя два аспекта [1;2;3;4;5;6]: а) оптимизацию постоянного воздействия 

индивидуума с окружением; б) установление адекватного соответствия между 

психическими и физиологическими характеристиками. 

При любом нарушении сбалансированности «человек-среда» недостаточность 

психических или физических ресурсов индивидуума для удовлетворения 

актуальных потребностей или рассогласование самой системы потребностей 

является источником тревоги [8]. Для возникновения стресса как адаптационного 

синдрома необходимым условием также является восприятие угрозы (реальной 

или субъективной), формирование эмоционального ответа в виде тревоги.   

Тревога, обозначаемая как ощущение неопределенной угрозы, чувство 

диффузного опасения и тревожного ожидания, неопределенное беспокойство, 

представляет собой наиболее сильно действующий механизм психического 

стресса. Ощущение угрозы – это центральный элемент тревоги, который 

обуславливает ее биологическое значение как сигнала неблагополучия и 

опасности. С возникновением тревоги связывают усиление поведенческой 

активности, изменение характера поведения или включение механизмов 

интрапсихической адаптации. Но тревога может не только стимулировать 

активность, но и способствовать разрушению недостаточно адаптивных 
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поведенческих стереотипов, замещению их более адекватными формами 

поведения. 

Тревога, по интенсивности и длительности неадекватная ситуации, 

препятствует формированию адаптационного поведения, приводит к нарушению 

поведенческой интеграции и всеобщей дезорганизации психики человека. Таким 

образом, тревога лежит в основе любых изменений психического состояния и 

поведения (адаптивных и неадаптивных), обусловленных психическим стрессом. 

Ф.Б. Березин определил тревожный ряд, который представляет существенный 

элемент процесса психической адаптации [8]: 

1) ощущение угрозы, внутренней напряженности — не имеет ярко 

выраженного оттенка угрозы, служит лишь сигналом ее приближения, создавая 

тягостный душевный дискомфорт; 

2) гиперестезические реакции — тревога нарастает, ранее нейтральные 

стимулы приобретают негативную окраску, повышается раздражительность; 

3) собственно тревога — центральный элемент рассматриваемого ряда, 

который проявляется ощущением неопределенной угрозы; 

4) страх — тревога, конкретизированная на определенном объекте; 

5) ощущение неотвратимости надвигающейся катастрофы — нарастание 

интенсивности тревожных расстройств приводит субъекта к представлению о 

невозможности предотвращения грядущего события; 

6) тревожно-боязливое возбуждение — вызываемая тревогой дезорганизация 

достигает максимума, и возможность целенаправленной деятельности исчезает. 

Повышение уровня тревоги увеличивает вероятности адаптационных 

нарушений. Для редукции (снижения) тревоги используются механизмы 

психологической адаптации, которые обеспечивают реориентацию личности, 

позволяющую изменить взаимоотношения в системе человек-среда. 

Усиление тревоги приводит к повышению интенсивности действия двух 

взаимосвязанных адаптационных механизмов: 1) аллопсихический механизм — 

действует, когда происходит модификация поведенческой активности; 
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обеспечивает изменение ситуации или уход из нее; 2) интрапсихический 

механизм — обеспечивает редукцию тревоги благодаря переориентации 

личности [1-8]. 

Эффективность психической адаптации напрямую зависит от организации 

микросоциального взаимодействия. При конфликтных ситуациях в семейной или 

производственной сфере, затруднениях в построении неформального общения 

нарушения механической адаптации отмечались значительно чаще, чем при 

эффективном социальном взаимодействии. Также с адаптацией напрямую связан 

анализ факторов определенной среды или окружения. Оценка личностных 

качеств окружающих как фактора привлекающего, в подавляющем большинстве 

случаев сочеталась с эффективной психической адаптацией, а оценка таких же 

качеств как фактора отталкивающего — с её нарушениями. 

Таким образом, проблема психической адаптации представляет собой важную 

область научных исследований, расположенную на стыке различных отраслей 

знания, приобретающих в современных условиях всё большее значение. В этой 

связи адаптационную концепцию можно рассмотреть как один из перспективных 

подходов к комплексному изучению человека [1-8]. 

Изучение адаптационных процессов тесно связано с представлением об 

эмоциональном напряжении и стрессе. Это послужило основанием для 

определения стресса как неспецифической реакции организма на предъявляемые 

ему требования, и рассмотрение его как общего адаптационного синдрома [4;5;22]. 

В настоящее время понятие стресса имеет достаточно широкое определение – это 

возникшая в ходе эволюции полезная для организма реакция, способствующая 

оптимальной его адаптации к меняющимся условиям жизни [24]. 
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1.2. Особенности проявления психической дезадаптации у студентов 

1.2.1. Психологические особенности студенческого возраста 

Юношеский возраст охватывает период от 15 до 25 лет: ранняя юность (15-17) 

и юность второго периода (18-25). В юности заканчивается физическое 

созревание организма, приобретается та степень идейной и духовной зрелости, 

которая позволяет самостоятельно решать вопросы выбора профессии, участие в 

производительском труде после окончания школы или вуза [15]. 

Студент как человек определенного возраста и как личность может 

характеризоваться с трех сторон [1;2]: 

 с социальной, в которой воплощаются  общественные отношения, 

качества, порождаемые принадлежностью студента к определенному классу, 

национальности или группе; 

 с психологической, которая представляет собой единство психических 

процессов, состояний и свойств личности; главное в психологической стороне – 

психические свойства (направленность, темперамент, характер, способности), от 

которых зависит протекание психических процессов, возникновение психических 

состояний и проявление психических образований; 

 с биологической, которая включает тип высшей нервной деятельности, 

строение анализаторов, безусловные рефлексы, инстинкты, физическую силу, 

телосложение, черты лица, цвет кожи, глаз, рост и т.д., которые в основном 

предопределены наследственностью. 

Кроме изменений психический и психофизиологических функций данный 

возраст характеризуется изменениями личности. Это период наиболее активного 

развития нравственных и эстетических чувств, становления и стабилизации 

характера и овладение полным комплексом социальных ролей взрослого 

человека: гражданских, общественно-политических профессионально-трудовых и 

др. С этим периодом связано начало «экономической активности» (включение 

человека в самостоятельную производительскую деятельность) и создание 

собственной семьи. Преобразование мотивации, всей системы ценностных 
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ориентаций, с одной стороны, интенсивное формирование специальных 

способностей в связи с профессионализацией – с другой, выделяют этот возраст в 

качестве центрального периода становления характера и интеллекта . 

В это время резко активизируется ценностно-ориентационная деятельность. 

Идет ли речь о познании собственных качеств, усвоении новых знаний, об 

отношениях со старшими или сверстниками, - юноша особенно озабочен их 

оценкой и стремиться стоить свое поведение на основе сознательно выбранных 

или усвоенных критериев и норм. 

Особенность юношеского возраста заключается в огромном внутреннем 

стремлении к идеальным переживаниям. У молодежи всегда есть желание 

самопожертвования; желание обойти весь свет пешком, открывать новые части 

света и т. д.  

У юношей студенческого возраст наблюдается известная зрелость личности в 

умственном, нравственном и общественно-политическом отношении. Это 

проявляется, прежде всего, в большой содержательности и глубине их интересов. 

Встречающаяся острая критика других людей у студентов сочетается с менее 

острой самокритикой. На этой почве, при неблагоприятных условиях, может 

возникнуть недовольство окружающей жизнью и самим собой. 

Психологические новообразования студенческого возраста:  

- изменения в интеллектуальной сфере: умение видеть проблему, самостоятельно 

формулировать проблему, анализировать проблемную ситуацию;  развитие 

самостоятельного логического мышления, образной памяти, индивидуального 

стиля умственной деятельности, интерес к научному поиску. Студенческий 

возраст как период «сложного структурирования интеллекта» чувствителен к 

обучающим воздействиям проблемного характера, что определяет возникновение 

психических новообразований интеллектуального порядка. Возникновение 

психических новообразований студенческого возраста обусловлено в решающей 

мере средовыми влияниями, в том числе проблемной организацией учебной 

деятельности студента. 
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- изменяются черты внутреннего мира и самосознания, эволюционизируют и 

перестраиваются психические процессы и свойства личности, меняется 

эмоционально-волевой строй жизни. 

- возникает проблема выбора жизненных ценностей: развитие рефлексии 

(самопознание в виде размышлений над собственными переживаниями, 

ощущениями и мыслями;   критическая переоценка ранее сложившихся ценностей 

и смысла жизни); смысл жизни; появление жизненных планов, установка на 

сознательное построение собственной жизни как проявление начала поиска ее 

смысла. 

- развитие самопознания (представление о своей индивидуальности, качествах и 

сущности, самооценка, самоуважение). 

За время обучения в вузе, при наличии благоприятных условий у студентов 

происходит развитие всех уровней психики. Они определяют направленность ума 

человека, т.е. формируют склад мышления, который характеризует 

профессиональную направленность личности. 

Для успешного обучения в вузе необходим довольно высокий уровень общего 

интеллектуального развития, в частности восприятия, памяти, мышления, 

внимания, уровня владения определенным кругом логических операций, т.к. 

человек максимально работоспособен, выдерживает наибольшие физические и 

психические нагрузки; наиболее способен к овладению сложными способами 

интеллектуальной деятельности, легче всего приобретаются все необходимые в 

выбранной профессии знания, умения и навыки, развиваются требуемые 

специальные личностные и функциональные качества (организаторские 

способности, инициативность, мужество, находчивость, необходимые в ряде 

профессий, четкость и аккуратность, быстрота реакций и т.д.)  

Характеристики психики: 

- наименьшие величины латентного периода реакций на простые сенсорные, 

комбинированные и словесные сигналы; 

- оптимум абсолютной и разностной чувствительности анализаторов; 
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- наибольшая пластичность в образовании сложных психомоторных и других 

навыков; 

- наивысшая скорость оперативной памяти и переключения внимания, 

решения вербально-логических задач. 

Нравственная сфера: 

- усиление сознательных мотивов поведения; 

- укрепляются целеустремленность, решительность, настойчивость, 

самостоятельность, инициатива, умение владеть собой; 

- повышается интерес к моральным проблемам (цели, образу жизни, долгу, 

любви, верности и др.). 

1.2.2 Особенности проявления стресса у студентов 

В течение всей жизни каждый человек сталкивается со стрессовыми 

ситуациями, но существуют определенные категории людей, которые 

испытывают влияние стрессовых воздействий с некоторой периодичностью в 

силу социальных, профессиональных и других особенностей. 

Той социальной категорией, которая часто подвержена стрессогенному 

воздействию, можно считать студентов, так как вся их деятельность связана с 

повышенной интеллектуальной и психоэмоциональной нагрузкой, что требует 

напряжения адаптивных механизмов и  может повышать риск возникновения 

стресса. 

Профессиональная (учебная) деятельность является ведущей в юношеском 

возрасте, поэтому она опосредует специфику восприятия происходящих событий, 

оцениваемых как трудные. 

Именно в период студенчества для человека важными являются вопросы 

приоритетности жизненных ценностей, реализации ближайших и перспективных 

целей. Кроме того, студенту приходиться ежедневно решать множество бытовых 

проблем, а также учебных задач [14]. В связи с этим можно выделить следующие 

факторы, вызывающие тревогу и специфичные для студенческого возраста: 

- новая жизненная ситуация (новая среда сверстников и взрослых,  повышенная 
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ответственность, самостоятельность, необходимость заработка, возможный 

переезд, собственная семья и др.); 

- стиль учебной деятельности (адаптация к новому виду учебной деятельности, 

иной организации учебного процесса); 

- экзаменационные сессии и трудности учебных программ с большим объемом 

информации; 

- материально-бытовые условия; 

- совмещение обучения с работой; 

- конфликтные отношения в учебной группе, и др. 

Постоянное решение этих проблем требует внутренней самоорганизации, 

умения распределять время и силы в крайне уплотненном учебном режиме, 

стимулирует работу по выявлению и осознанию жизненных приоритетов, 

уточнению текущих и перспективных планов [14]. 

С перечисленными выше проблемами сталкивается практически каждый 

студент, и способ их разрешения либо содействует его личностному и 

профессиональному становлению, либо приводит к глубоким внутренним 

кризисам. Наиболее типичные из них [14]: 

- 1-й курс – кризис ожиданий (столкновение ожиданий недавних абитуриентов 

относительно избранной профессии с учебными буднями 1-го курса); 

- 3-й курс – кризис самоопределения («Большая часть учебы позади… Что я могу 

как профессионал?»); 

- 4-й и 5-й курсы – кризис трудоустройства (планирование карьеры, поиск места 

работы); 

- по выходе из вуза – кризис профессиональной адаптации (трудоустройство по 

специальности или переквалификация, отказ от полученной профессии). 

В особую категорию специфичных для студентов проблем входит 

экзаменационный стресс, который студенту приходиться испытывать с 

периодичностью в два раза в год. 
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А.В. Снежневский определил, что «экзаменационный стресс, нередко 

обусловливая так называемый экзаменационный невроз, является несомненным 

психотравмирующим фактором, который учитывается даже в клинической 

психиатрии при определении характера психогении и классификации 

неврозов [59]. 

Подготовка и сдача экзаменов сопряжены с чрезвычайно большим 

напряжением организма студента, которое вызвано интенсивной умственной 

деятельностью и повышенной статической нагрузкой, обусловленной длительной 

вынужденной позой, крайним ограничением двигательной активности, 

нарушением режима отдыха и сна, эмоциональными переживаниями. Возрастание 

напряжения проявляется субъективно – в переживаниях беспокойства, 

тревожности, раздражительности, напряженности, угнетенном состоянии. 

Объективно – это чисто физиологические проявления – повышение кровяного 

давления, мускульного напряжения, глазного давления, усиление выделительных 

функций, повышение температуры тела, изменение сердечной деятельности и 

дыхания, возможно покраснение или побледнение, тремор и др. 

Симптомы экзаменационного стресса могут быть отнесены к одной из четырёх 

групп (Таблица 1.1) [5;13]. 

А.И. Киколов же указывает, что в период экзаменов, «проявляются как 

элементы напряжения – фрустрация и дискомфорт, так и комфорт и 

удовлетворение», то есть эмоциональный стресс представляет собой как 

отрицательное, так и положительное явление. Соответственно, количественные и 

качественные показатели деятельности либо ухудшаются, либо улучшаются за 

счет мобилизации сил. «У тех, чья тревога перед экзаменом носит мобилизующий 

характер, все показатели вегетативной нервной системы приходят к норме 

буквально через несколько десятков минут после завершения экзамена 

независимо от степени удовлетворенности результатами.  
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Таблица 1.1 – Симптомы экзаменационного стресса  

Группа симптомов Симптомы 

Физиологические 

симптомы 

 усиление кожной сыпи,  

 головные боли, 

 тошнота, 

 «медвежья болезнь» (диарея), 

 углубление и учащение дыхания, 

 учащённый пульс, 

 перепады артериального давления; 

 увеличение употребления кофеина и алкоголя; 

 ухудшение сна; 

 ухудшение аппетита. 

Эмоциональные 

симптомы 

 растерянность, 

 паника, 

 страх, 

 неуверенность, 

 тревога, 

 депрессия, 

 подавленность, 

 раздражительность. 

Когнитивные 

(интеллектуальные) 

симптомы 

 чрезмерная самокритика, сравнение своей подготовленности с 

другими в невыгодном для себя свете, 

 неприятные воспоминания о провалах на экзаменах в прошлом 

(своих или чужих), 

 воображение отрицательных последствий неудачи на экзамене 

(исключение из вуза, лишение стипендии и т.п.), 

 кошмарные сновидения, 

 ухудшение памяти, 

 снижение способности к концентрации внимания, рассеянность; 

Поведенческие 

симптомы 

 стремление заниматься любым другим делом 

 избегание любых напоминаний об экзаменах, 

 уменьшение эффективности в учёбе в экзаменационный период, 

 вовлечение других людей в тревожные разговоры о предстоящих 

экзаменах. 

 

У тех же, чье эмоциональное напряжение не способствует (и даже 

препятствует) преодолению стресса, эти показатели не только не снижаются, но 

продолжают нарастать, причем тоже независимо от результатов экзамена и от 

удовлетворенности ими». Это, опять же, зависит от количества и степени 

зрелости адаптивных механизмов, выбранных для снятия напряжения. 

Уровень предэкзаменационной тревожности более точно предсказывает 

ухудшение деятельности в ситуации экзамена, чем величина общей личностной 

тревожности. Особенностью предэкзаменационной тревоги является 
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интенсивность эмоциональной реакции на стрессовую ситуацию, которая 

непропорционально выше величины объективной опасности [14]. Потому 

необходимо повышать устойчивость психологических адаптивных механизмов к 

эмоциональным стрессам. 

Стрессовое состояние вызывается в большей степени отношением к 

происходящему, чем объективными факторами ситуации. Учащийся реагирует на 

экзамены в соответствии со своей когнитивной интерпретацией внешних 

стимулов и для того, чтобы защитить свою Я-концепцию. Поэтому от 

эффективности самостоятельного разрешения нормативных студенческих 

проблем зависит и успешность формирования профессиональной составляющей 

Я-концепции будущих специалистов. 

Это особенно актуально в отношении студентов-психологов, так как они 

значительно отличаются от всех других студентов. В связи со спецификой 

будущей профессии (в которой личность – это и есть рабочий инструментарий) 

проблемы решения собственных личностных трудностей, формирования 

профессиональной составляющей Я-концепции и навыков самостоятельного 

преодоления жизненных ситуаций и стрессовых воздействий – становятся весьма 

значимыми. Именно эти факторы будут определять в дальнейшем успешность их 

профессиональной деятельности. 

Установлено, что профессиональное мировоззрение студентов-психологов 

формируется на стыке научно-теоретического и житейски-практического 

познания психологической природы человека и общества, вследствие чего 

отличается внутренней противоречивостью, использованием обыденных схем 

интерпретации психологической реальности, стереотипизированностью. Поэтому 

важной задачей университетского образования помимо передачи знаний и умений 

является также формирование личности профессионала (особенно будущего 

психолога), научение наиболее эффективным способам адаптации к жизненным 

трудностям. В частности, студенту-психологу важно знать механизмы адаптации 

к стрессовым состояниям не только в теоретическом аспекте, но и в 
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практическом, т.е. знать свои личностные особенности, уметь их 

диагностировать, уметь формировать наиболее эффективные и адекватные 

критической ситуации способы ее преодоления. 

Учитывая всю важность знаний о механизмах адаптации для студентов-

психологов, последние были выбраны объектом данного психологического 

исследования и для сравнения  взяты  студенты-математики. 

1.2.3. Явление психической дезадаптации студентов 

Студентов считают той социальной категорией, которая часто подвержена 

влиянию стрессогенных факторов, так как их деятельность связана с повышенной 

интеллектуальной и психоэмоцианальной нагрузкой, что требует напряжения 

адаптавных механизмов и может повышать риск возникновения дезадаптации. 

Професиональная (учебная) деятельность является ведущей в юношеском 

возрасте, поэтому она опосредует специфику восприятия происходящих событий, 

оцениваемых часто как трудные. 

Именно в период студенчества для человека важными являются вопросы 

приоритетности жизненных ценностей, реализации ближайших и перспективных 

целей. Кроме того студенту приходится ежедневно решат множество бытовых 

проблем, а так же учебных задач [14]. В связи с этим можно выделить следующие 

факторы, вызывающие тревогу и специфичные для студенческого возраста: 

 Новая жизненная ситуация (новая среда сверстников и взрослых, 

повышенная ответственность, самостоятельность, необходимость заработка, 

возможный переезд, собственная семья и др.) 

 Стиль учебной деятельности (адаптация к новому виду учебной 

деятельности, другой организации учебного процесса) 

 Экзаменационные сессии и трудности учебных программ с большим 

объемом информации. 

 Материально-бытовые условия. 

 Совмещение обучения с работой. 



 23 

 Конфликтные отношения в учебной группе. 

Построение решение этих проблем требует внутренней самоорганизации 

умение распределять время и силы в крайне плотном учебном режиме, 

стимулирует работу по выявлению и осознанию жизненных приоритетов, 

уточнение текущих и перспективных планов. 

В особую категорию специфичных для студентов проблем входит: 

экзаменационный стресс, который студенту приходиться испытывать с 

периодичностью в два раза в год. Подготовка и сдача экзаменов сопряжены с 

чрезвычайно большим напряжением организма студента, которое вызвано 

интенсивной умственной деятельностью и повышенной статической нагрузкой, 

обусловленной длительной вынужденной позой, крайним ограничением 

двигательной активности, нарушением режима отдыха и сна, эмоциональными 

переживаниями. Возрастание напряжения субъективно проявляется в 

переживаниях беспокойства, тревожности, раздражительности, напряженности, 

угнетенном состоянии. Объективно – физиологическими проявлениями. 

С перечисленными выше проблемами сталкиваются практически каждый 

студент, и способ их решения способствует личностному и профессиональному 

становлению, или приводит к глубоким внутренним кризисам. Можно выделить 

наиболее типичные из кризисных периодов [14;27]. 

Первый курс – решает задачи приобщения недавнего абитуриента к 

студенческим формам коллективной жизни. Поведение студентов отличается 

высокой степенью комформизма, у первокурсников отсутствует 

дифференцированный подход к своим ролям . Тут возникает кризис ожиданий. 

Второй курс – период самой напряженной учебной деятельности студентов. В 

жизнь второкурсников интенсивно включены все формы обучения и воспитания. 

Студенты получают общую подготовку, формируются их широкие культурные 

запросы и потребности. Процесс адаптации к данной среде в основном завершен. 

Третий курс – начало специализации, укрепление интереса к научной работе 

как отражение дальнейшего развития и углубления профессиональных интересов 
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студентов. Настоятельная необходимость в специализации зачастую приводит к 

сужению сферы разносторонних интересов личности. Здесь возникает кризис 

самоопределения («Большая часть учебы позади… Что я могу как 

профессионал?»). Затем формы становления личности в вузе в основных чертах 

определяются фактором специализации. 

Четвертый курс – первое реальное знакомство со специальностью в период 

прохождения учебной производственной практики. Для поведения студентов 

характерен интенсивный поиск более рациональных путей и форм специальной 

подготовки, происходит переоценка студентами многих ценностей жизни и 

культуры. 

Пятый курс – перспектива скорого окончания вуза формирует четкие 

практические установки на будущий род деятельности, проявляются новые, 

становящиеся все более актуальными ценности, связанные с материальным и 

семейным положением, местом работы и т. д. Студенты постепенно отходят от 

коллективных форм жизни вуза. 

4-й и 5-й курсы – это кризис трудоустройства (планирование карьеры, поиск 

места работы), а по выходе из вуза – кризис профессиональной адаптации 

(трудоустройство по специальности или переквалификация, отказ от полученной 

профессии). 

Стрессовое состояние вызывается в большей степени отношением к 

происходящему, чем объективными факторами ситуации. Учащийся реагирует на 

стрессовые события в соответствии со своей когнитивной интерпретацией 

внешних стимулов и для того, чтобы защитить свою Я-концепцию. Поэтому от 

эффективности самостоятельного разрешения нормативных студенческих 

проблем зависит и успешность формирования профессиональной составляющей 

Я-концепции будущих специалистов [14;17]. 

Таким образом, вся деятельность студента связанна с повышением 

интеллектуальной и психоэмоциональной нагрузок, что требует напряжения 

адаптивных механизмов и может повышать риск возникновения психической 
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дезадаптации. Наличие психической дезадаптации у студентов существенно 

ухудшает деятельность основных психических процессов: внимания, памяти  и  

др. Это происходит вследствие снижения эффективности функциональной 

центральной нервной системы, что сказывается на академической успеваемости и 

межличностных отношениях.  

1.2.4.Факторы риска возникновения нервно-психических расстройств у 

студентов 

В профессии психолога (а тем более психотерапевта) главнейшим 

инструментом является его личность. В связи с этим весьма актуальной 

становится проблема психического здоровья, в особенности проблема 

гармоничного развития личности, ориентированной на профессиональное 

самосовершенствование. Отсюда вытекает:  

во-первых, важность профотбора на начальных этапах обучения; 

во-вторых, необходимость создания оптимальных условий для становления 

профессионализма и применения мер психогигиены во время обучения студентов 

в вузе; следует отметить, что для профессии психолога профессионализм 

включает в себя совокупность определенных специальных знаний, умений, 

навыков и высокий личностный уровень; 

в-третьих, проведение мероприятий психопрофилактики нервно-психических 

расстройств (НПР) и синдрома эмоционального выгорания у профессионалов. 

Пограничные психические состояния прочно удерживают первое место по 

частоте всречаемости среди всех психических расстройств. Еще большее 

распространение имеют  предболезненные формы пограничных нарушений, но 

пациенты с такими нарушениями не обращаются за психологической и 

психотерапевтической помощью.  

Студенты являются той социальной категорией, которая считается 

подверженной высокому риску возникновения НПР. Как правило студенты 

склонны считать имеющиеся у них субклинические проявления преходящими 

«явлениями переутомления» и не обращаться за специализированной помощью, 
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что ведет к задержке оказания психологической помощи и ухудшению состояния. 

В связи с этим возникает необходимость организации психопрофилактических 

мероприятий в вузах. В особенности это касается учащихся факультета 

психологии, так как они являются студентами, с одной стороны, и 

формирующимися специалистами, обладающими знаниями в этой области, с 

другой стороны. 

Таким образом, данная проблема носит двойной характер по отношению к 

студентам-психологам.   

Прежде чем говорить о проведении психопрофилактических мероприятий в 

вузе и в частности на факультете психологии необходимо выделить причины, 

условия и факторы риска возникновения НПР. 

По результатам анализа литературных источников нами были выделены 

следующие факторы риска: 

1.Новая жизненная ситуация. 

Особый период в жизни студентов составляют первые два месяца обучения. В 

это время идет освоение нового образа жизни, качественно иных форм отношения 

с преподавателями и администрацией, новой социальной среды, бытовых 

условий. 

Неблагоприятным фактором можно считать в некоторых случаях проживание 

студентов вдали от семьи (в другом городе) [54]. Подобная ситуация требует от 

студентов не только адаптации  к учебному процессу, но и к новым условиям 

жизни, повышенной ответственности и самостоятельности, умение устанавливать 

новые, в том числе значимые, взаимоотношения. В случае если студент не 

обладает готовностью к изменениям и адаптационными способностями, может 

возникнуть состояние дезадаптации. В это время функциональные системы 

организма работают не на оптимальном уровне. Исследования физиологов 

показали, что энергитические резервы организма, уровень познавательных и 

эмоционально-волевых процессов, восстановительные возможности и 

работоспособность в целом заметно снижены. Только во втором семестре этап 
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врабатывания первокурсников завершается, состояние функциональных систем 

стабилизируется. Нередко с адаптацией связано снижение учебной успеваемости 

первокурсников, которые чаще всего получают на первой сессии гораздо более 

низкие отметки, чем в школе или на вступительных экзаменах. В том случае, если 

учебная деятельность является для студента значимой сферой, то снижение 

учебной успеваемости может стать провоцирующим НПР фактором [53].  

1. Трудности учебной программы, большой объем новой информации. 

Данный фактор приводит к большой нагрузке студента. Так подсчитано, что 

рабочая нагрузка студента часто превышает 12 часов в сутки, а свободного 

времени не имеется почти у одной трети студентов. Это сопровождается 

нарушением режима дня, труда и отдыха, сокращается время пребывания на 

свежем воздухе, время сна. В результате возникают состояние переутомления, 

недосыпания, сонливости, головные боли, потеря аппетита. Интенсификация 

обучения создает условия для преневротических расстройств, которые в свою 

очередь могут трансформироваться в сидромально очерченные пограничные 

психические расстройства.  

1. Экзаменационный период. 

Мощным фактором, провоцирующим возникновение НПР являются экзамены. 

Учебные стресс-факторы вызывают негативные эмоциональные реакции, которые 

могут дезорганизовать учебную деятельность, особенно в период повышенной 

ответственности за ее результаты. В экзаменационный период  неблагоприятными 

факторами являются: 

 его интенсивность; 

 высокие темпы и скорость сдачи отдельных экзаменов и зачетов; 

 необходимость проработки огромных объемов учебной информации; 

 переработка и усвоение качественно разных учебных предметов, 

требующих иных приемов мышления, запоминания, каждый раз особой логики 

подготовки; 

 переживания неопределенности за результаты труда. 
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Так как стрессы вызываются одновременным  действием нескольких 

факторов, то часто они носят хронический и комбинированный характер. Таким 

образом, в экзаменационный период возникает нервно-психическое напряжение, 

которое затрудняет целенаправленную умственную работу, снижает 

эффективность труда студентов, ухудшает результативность их деятельности. 

Непосредственно в момент сдачи экзамена неблагоприятным фактором является 

процесс ожидания. Большинство студентов перед экзаменами испытывают 

сильное волнение, получившее название «предэкзаменационной лихорадки», 

которая проявляется в вегетативных и поведенческих изменениях. Характерно, 

что экзаменационная ситуация воздействует не на всех студентов, а только на тех, 

для кого исход экзамена не является безразличным.  

Конфликтные отношения в учебной группе, а также с преподавателями могут 

выступать в качестве патогенного фактора. Особого внимания в этом случае 

требует проблема дидактогений. 

2. Материально-бытовые условия. 

К этому фактору относятся жилищные условия, питание, финансовые 

возможности, учебно-методическое и техническое обеспечение. 

2. Совмещение учебы с работой. 

Профессия психолога накладывает существенный отпечаток на процесс 

обучения, что позволяет говорить об отличии студентов-психологов и студентов 

не психологов. Все выше перечисленные факторы риска возникновения НПР 

являются актуальными и для студентов психологов и для не психологов. Однако 

наряду с ними можно выделить специфические факторы, которые при 

неблагоприятных условиях могут вызвать состояние дезадаптации. Это 

следующие факторы: 

1. Нечеткое представление о профессии психолога в обществе и у самих 

студентов в начале обучения. Такая ситуация неопределенности может стать 

фрустрирующей для студентов.   
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2.  Профессиональная компетентность (учебные задачи в вузе являются 

профессионально-ориентированными; преподавание строится на допущении 

личностно-заинтересованного, активного отношения студентов; требование 

выстраивать собственную концепцию; деятельность по профессиональному само-

образованию; большая эрудиция, определенные умения). 

3. Вхождение в неформальное сообщество (необходимость установления 

партнерских, коллегиальных отношений с более старшими профессионалами 

является условием творческого роста студентов; способность «заинтересовать» 

собой преподавателя и доказать свою готовность общаться с ним «на равных»). 

4. Образ профессиональной деятельности и субъективная концепция 

профессиональной подготовки (как правило имеющиеся у абитуриента-психолога 

образ профессиональной деятельности диффузен, неструктурирован, во многом 

нереалистичен, а потому будущий студент оказывается не в состоянии оценить 

вклад той или иной дисциплины в общую структуру профессиональной 

подготовки). 

5. Жизненная ситуация и ценностно-смысловая сфера (обучение на 

факультете психологии существенным образом влияет на мировоззрение 

студента, меняя его личность, в результате чего он сам начинает преобразовывать 

условия жизни). 

6. Недостаточная сформированность практических навыков  (излишний 

академизм, «книжность» занятий и недостаточный акцент на отработке 

практических навыков в процессе обучения формируют такую   ситуацию, когда 

студент не способен подобрать подходящий психокоррекционный метод не 

только по отношению к другим людям, но и к себе). 

7. Кризис трудоустройства (выпускники плохо представляют себе, «что 

должен делать психолог на рабочем месте», как можно применить полученные – в 

основном теоретические – знания в повседневной практике, какого рода услуги 

предложить потенциальному работодателю и какими юридическими правами и 

обязанностями он обладает). 
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Исходя из рассмотренных вышеперечисленных факторов риска можно 

сформулировать положение о необходимости организации и проведения 

психодиагностики состояний студентов и их психопрофилактики. Необходимо 

также проведение исследований для изучения состояния студентов на факультете, 

для выявления различных стрессогенных и фрустрирующих факторов и 

установлении их зависимости от различных параметров (возраст, пол, курс, 

специализация) [53-60].  

Психопрофилактическими мероприятиями могут являться: 

 а) разъяснительные беседы по гигиене умственного труда, режима дня и 

отдыха и т.д.    

б) помощь студентам в адаптации к новым учебным условиям, в 

профессиональном становлении. в разрешении личностных проблем и др. 

в) создание комнат психологической разгрузки, консультативных кабинетов.   

г) отработка практических навыков психокоррекции и умения использовать 

методы саморегуляции.   

е) совершенствование форм преподавания и улучшение организации труда 

студентов на факультете.  
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II. ПРОГРАММА ИССЛЕДОВАНИЯ 

2.1 Объект и предмет, цели и задачи исследования 

Объект исследования: психическая адаптация. 

Предмет:  стрессогенные факторы студентов. 

Цель данной работы – выявить особенности проявлений стрессогенных 

факторов и их взаимосвязь с уровнем психической адаптации у студентов высших 

учебных заведений первого курса. 

Задачи: 

1. На основании теоретического анализа определить психологические 

особенности студенческого возраста и рассмотреть проблемы стресса и 

психической адаптации студентов высших учебных заведений. 

2. Определить уровень психической адаптации и соответствующую группу 

психического здоровья, а также выраженность стрессогенных факторов у 

студентов. 

3. Определить особенности проявлений стрессовых факторов у студентов с 

разным уровнем психической адаптации. 

Гипотеза исследования – чем ниже уровень психической адаптации (здоровья) 

студентов, тем большее количество стрессовых факторов и тем больше выражена 

их интенсивность. 

2.2 Организация и выборка исследования 

В исследовании принимало участие всего 30 респондентов, в том числе 14 

женщин (46,6%), 16 мужчин (53,6%). Средний возраст испытуемых в выборке 

составляет 18 (±2) лет. Принимали участие студенты факультета психологии 

ВМБШ 9 человек (30%) и студенты физико-математического факультета 

ММиКТ- 21 (70%) человек. Все студенты являются учащимися Южно-Уральского 

государственного университета.  

Экспериментально-психологическое исследование проводилось в 

естественных условиях. Привлечение испытуемых осуществлялось 

непосредственно во время обучения. Испытуемым предлагалось принять участие 
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в социально-психологическом опросе по изучению проблем адаптации у 

студентов.  

2.3 Методы и методики исследования 

Для выяснения особенностей психической дезадаптации студентов первого 

курса были проведены следующие методики: тест «Нервно-психической 

адаптации», автор И.Н. Гурвич (НПА) и анкета «Факторы риска психической 

дезадаптации студентов». 

Тест «Нервно-психической адаптации» (НПА, автор  И.Н.Гурвич) 

Тест разработан в отделении психопрофилактики и внебольничной 

психиатрии Психоневрологического научно-исследовательского института им. 

В.М. Бехтерева. Конкретно-методологической основой теста послужила 

концептуальная модель предболезненных состояний в психиатрии, выдвинутая 

С.Б. Семичовым. Им же разработаны концепты симптомов, содержащиеся в 

первичной форме теста. 

Назначение и содержание теста. Это психиатрический тест, что на 

операциональном уровне выражается в выявлении уровня нервно-психической 

адаптации путем установления наличия и выраженности у индивида некоторых 

психиатрических симптомов. Такая его направленность выражается еще и в том, 

что крайними категориями многомерной шкалы адаптации выступают 

абсолютное (идеальное) нервно-психическое здоровье и вероятное болезненное 

нервно-психическое состояние. 

Тест может быть применен в качестве самостоятельной клинико-

психологической методики, в составе методического оснащения программ, 

направленных на изучение факторов нервно-психического здоровья популяций, 

когда тестовые оценки представляют собой результирующую переменную, 

отражающую влияние факторов, изучаемых в эпидемиологическом аспекте; в 

составе двухшаговых скрининговых процедур — для первого шага скрининга, в 

этом случае тест позволяет расслоить популяцию по уровню нервно-психического 

здоровья. 
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Тест состоит из 26 суждений, что практически достаточно для гомогенного 

теста. Суждения отобраны по результатам оценки надежности и валидности 

первичной формы теста и размещены в случайном порядке. Каждое из них имеет 

4-балльную шкалу с нулевым делением (т.е. подразумевающую возможность 

отсутствия симптома), относящуюся к так называемым шкалам последовательных 

интервалов. Получение итоговых оценок осуществляется путем суммирования. 

Шкалы построены по типу шкалы Ликерта; они идентифицируют симптом с 

преходящей реакцией, актуальной реакцией, состоянием или развитием.  

Распределение обследуемых по группам психического здоровья 

осуществляется следующим образом (табл. 2.1): 

Таблица 2.1 – Соотнесение суммарного балла, группы здоровья и уровня 

адаптации по методике НПА  
Группа здоровья Уровень адаптации Баллы (сумма баллов) 

I группа – «здоровые» Оптимальная адаптация менее  10 

II группа – «практически 

здоровые» 

Оптимальная адаптация 11—20  

III группа – «предпатология» Непатологическая психическая 

дезадаптация 

21-30  

IV группа – «легкая патология» Патологическая психическая 

дезадаптация 

31—40  

V группа – «признаки нервно-

психической патологии» 

Вероятно болезненное 

состояние 

более 40  

 

Анкета «Факторы риска психической дезадаптации студентов» 

Анкета предназначена для выявления факторы риска психической 

дезадаптации студентов. Количество тематических групп четыре, 

соответствующих основным сторонам жизни: 

 близкие отношения, 

 учеба и работа, 

 материально-бытовые условия, 

 состояние здоровья. 

Оценка значимости события в анкете осуществляется с помощью 

семантического дифференциала (1;7) чистота – отмечалась в зависимости сколько 

раз за год произошла данная событие от 0 – 365 раз . 
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Анкета состоит из основных 67 событий, что достаточно для определения 

стрессогености и дополнительных 5 вопросов. События отобраны по результатам 

оценки надежности и валидности первичной формы анкеты и размещены в 

специальном порядке, по разным сферам жизни. Каждое из них имеет 7-балльную 

шкалу интенсивности события и ячейку для обозначения чистоты. Получение 

итоговых оценок осуществляется путем суммирования и деления интенсивности, 

выявления уровня значения стрессогенности.  

Анкета была разработана на кафедре клинической психологии ЮУрГУ и 

апробирована на учащихся двух вузов г. Челябинска [Белявцева К.К. Изучение 

факторов риска социально-психологической адаптации у студентов 

(руководитель Т.В. Брябрина) // Вестник института психологии и педагогики: 

Вып 6. – «Студент и научно-технический прогресс» / Под общ. Ред. С.А. Репина. 

– Челябинск: Изд.центр «Уральская академия», 2006. – 36с [54]. 
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III АНАЛИЗ РЕЗУЛЬТАТОВ ИССЛЕДОВАНИЯ 

3.1 Анализ результатов психологического исследования по методике 

«Нервно-психическая адаптация»  

Выявление группы психического здоровья происходило при помощи методики 

«Нервно-психическая адаптация».  

Исследование групп здоровья выявило, что V группу имеют 9 человек (30%) 

из них  7 женщин и 2 мужчины. Данная группа показывает ярко выраженную 

дезадаптацию и требует психологической помощи. 

Четвертую группу, имеют 6 человек (20%) из них  4 женщины и 2 мужчины. 

Данная группа показывает выраженность развернутой клинической 

симптоматики, наряду с другими проявлениями характеризует болезненное 

психопатологическое состояние и определенно требует психологической помощи.  

Третью группу, имеют 3 человек (10 %) из них  2 женщины и 1 мужчина.  

Вторую группу, имеют 7 человек (23%) из них  1 женщина и 6 мужчин, что значит 

дезадаптация выражена заметно, является относительно постоянным фоном 

основного состояния либо присутствует в форме очерченных клинических 

состояний, само по себе может не вызывать потребности в психологической 

помощи. 

Первую группу, имеют 5 человек (16%) 5 мужчин, что значит дезадаптация 

полностью отсутствует или слабо выражено, присутствует в виде 

кратковременных эпизодов, незначительных нарушений, изменений,  не требуя 

психологической помощи. Для наглядности результаты предоставлены в 

таблице 3.1. 

Таблица 3.1 – Распределение обследуемых студентов по группам 

Группа  Уровень адаптации (сумма баллов) Всего 

V  более 40 баллов 30% (9 чел.) 

IV  31—40 баллов 20% (6 чел.) 

III  21-30 баллов 6% (2 чел.) 

II  11—20 баллов 24% (7 чел.) 

I  менее  10 баллов 20% (6 чел.) 
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3.2 Анализ результатов психологического исследования у студентов-

первокурсников по результатам анкеты «Факторы риска психической 

дезадаптации студентов»  

Результаты исследования анализировались отдельно по частоте, 

интенсивности в разных группах. Таблица 3.2 и 3.3. Показатели свидетельствуют 

о степени эмоциональной интенсивности и чистоте встречаемости у студентов.  

Таблица 3.2 - Частота встречаемости стрессовых факторов в разных сферах 

(средние значения) 
Сферы Группа  

I II III IV V Всего 

Близкие отношения 6  9,2 12 9,5 14,5 51,2 

Учеба и работа   11 8,5 4 8,6 9 41,1 

Материально 

бытовые условия 

9,6 13,7 13,6 27,6 18,3 82,8 

Моё состояние 

здоровья   

12,6 19,2 16,3 23,1 36,8 108 

Итого: 39,2 50,6 45,9 68,8 78,6 283,1 

 

Таблица3.3 – Интенсивность стрессовых событий в разных сферах 

Сферы Группа  

I II III IV V Всего 

Близкие отношения 11,2 13,7 27,3 7,5 8,1  

Учеба и работа   32 4,1 1,3 5,5 2,5  

Материально 

бытовые условия 

9 15,2 7 265,6 11,7  

Моё состояние 

здоровья   

16,4 177,4 27,6 75 28,5  

Итого: 68,4 210,4 63,2 353,6 50,8  

 

В сфере близких отношений большее количество стрессовых событий 

встречается среди студентов с V группой здоровья (психическая  дезадаптация) – 

значение 14,5. Реже всего стрессовые события встречаются у испытуемых в I 

группе здоровья (высокий уровень адаптации по методике) –значение 6. Что 

соответствует теоретическим положениям о важной значимости проблем и 

стрессов, связанных с семейным окружением в возникновении нервно-

психических расстройств. 
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В сфере учёба и работа большее количество стрессовых событий встречается 

среди студентов с I группой здоровья (высокий уровень адаптации) – значение 11.  

А реже всего стрессовые события встречаются у испытуемых в III группе 

здоровья («непатологическая психическая дезадаптация») – значение 4. 

Полученный результат свидетельствует о том, что, среди студентов с 

оптимальной адаптацией определяется более высокая частота встречаемости 

стрессовых событий, непосредственно связанных с ведущей деятельностью – 

учебой. Однако, это не становится причиной развития у них психической 

дезадаптации. 

В сфере материально-бытовых условий большее количество стрессовых 

событий встречается среди студентов с IV группой здоровья («патологическая 

психическая дезадаптация») – значение 27,6. При этом реже всего стрессовые 

события, связанные с этой сферой, встречаются у испытуемых в I группе здоровья 

(высокий уровень адаптации по методике) – значение 9,6. Таким образом, 

полученный результат свидетельствует, что внешне-социальные факторы 

(связанные с экономическими, материальными и т.п. условиями жизни) играют 

значимую роль в возникновении психической дезадаптации. 

В сфере «Состояние здоровья» большее количество стрессовых событий 

встречается среди студентов с V группой здоровья («патология») – значение 36,6, 

что вполне очевидно и естественно. Другими словами, испытуемые этой группы 

имеют наибольшее количество жалоб на свое психическое состояние. Реже всего 

стрессовые события, связанные со здоровьем, встречаются у испытуемых в III 

группе здоровья («непатологическая психическая дезадаптация») – значение 16,3 

Отдельного внимания заслуживает каждая из изученных по анкете сфер 

жизни, так как это позволяет проанализировать жизненные события  и 

эмоциональную значимость их для студентов-первокурсников. 

Анализ результатов по сфере «Близкие отношения» (таблица 3.4.)показал, что 

самые высокие показатели по частоте встречаемости событий среди всех 

студентов имеют следующие события: конфликтные отношения с родителями 
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(20), конфликтные отношения, ссора с партнером / партнершей (13), примирение 

с партнером / партнершей при необходимости идти на компромисс, чем-то 

жертвовать (13), болезнь членов семьи (16).  

Таблица 3.4 – Частота встречаемости стрессовых событий в сфере близких 

отношений 

 

При этом, в сфере «Близкие отношения» самые высокие показатели по 

интенсивности событий среди всех студентов имеют следующие события: 

конфликтные отношения с родителями, болезнь членов семьи, изменение числа 

живущих вместе членов семьи (Таблица 3.5). Таким образом, подтверждается 

известное теоретическое положение о значимой роли детско-родительских 

отношений в развитии личности. Студенты первого курса находятся еще на этапе 

ранней юности, но при этом в силу внешних причин (чаще экономического 

характера) полной самостоятельностью еще не обладают, что усиливает 

конфликты с родителями. 

№ 

п.п 

 

Стрессовые события 

Группа  

I II III IV V 

1 Конфликтные отношения с родителями 5 4 2 3 6 

2 Конфликтные отношения в учебной группе 0 1 0 1 1 

3 Конфликтные отношения, ссора с другом или 

подругой 1 3 0 3 6 

4 Конфликтные отношения, ссора с партнером 

(партнершей) 0 3 1 2 3 

5 Конфликтные отношения с родственниками 

партнера (партнерши) 0 1 0 1 0 

6 Примирение с партнером (партнершей) при 

необходимости идти на компромисс, чем-то 

жертвовать 4 3 1 2 4 

7 Разрыв (развод) с партнером (партнершей) 0 2 0 2 1 

8 Беременность партнерши 0 0 0 0 0 

9 Потеря партнером места работы 0 1 0 0 0 

10 Появление нового члена семьи, рождение 

ребенка 0 1 2 1 1 

11 Изменение числа живущих вместе членов семьи 0 1 2 1 2 

12 Смерть члена семьи 0 1 0 0 3 

13 Болезнь членов семьи 1 2 3 3 7 

14 Уход близкого члена семьи из дома 0 2 0 0 2 

15 Уход близкого члена семьи из дома 0 1 0 0 0 

16 Женитьба, свадьба 0 1 0 0 0 
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Таблица 3.5 – Интенсивность выраженности стрессовых событий в сфере близких 

отношений 

 

Анализ полученных результатов в сфере «Учеба и работа» показал, что самые 

высокие показатели по частоте встречаемости событий среди всех студентов 

имеют следующие события: начало обучения в учебном заведении; смена 

преподавателей, куратора, заведующего кафедрой, декана, руководителя курсовой 

(дипломной) работы; смена места обучения. (Таблица 3.6).  

Самые высокие показатели по интенсивность стрессовых событий в сфере 

«Учеба и работа» (среди всех студентов) имеют следующие события: начало 

обучения в учебном заведении; смена преподавателей, куратора, заведующего 

кафедрой, декана, руководителя курсовой (дипломной) работы; смена места 

обучения. (Таблица 3.7). 

 

 

 

№ 

п.п 

 

Стрессовые события 

Группа  

I II III IV V 

1 Конфликтные отношения с родителями 1 2,1 3,3 1,8 2 

2 Конфликтные отношения в учебной группе 0 0,4 0 0,1 0,5 

3 Конфликтные отношения, ссора с другом или 

подругой 0,6 1,5 0 1,3 1,8 

4 Конфликтные отношения, ссора с партнером 

(партнершей) 0 0,5 1,6 1,5 1,7 

5 Конфликтные отношения с родственниками 

партнера (партнерши) 0 0,2 0 0,1 0 

6 Примирение с партнером (партнершей) при 

необходимости идти на компромисс, чем-то 

жертвовать 4 0,7 0,3 1,1 1,2 

7 Разрыв (развод) с партнером (партнершей) 0 0,2 0 0,3 0,7 

8 Беременность партнерши 0 0 0 0 0 

9 Потеря партнером места работы 0 0,1 0 0 0 

10 Появление нового члена семьи, рождение 

ребенка 0 0,2 1,3 0,8 0,1 

11 Изменение числа живущих вместе членов семьи 0 0,4 2 0,6 0,3 

12 Смерть члена семьи 0 0,2 0 0 1,6 

13 Болезнь членов семьи 0,4 0,4 3,3 1,5 3 

14 Уход близкого члена семьи из дома 0 1,1 0 0 1 

15 Уход близкого члена семьи из дома 0 0,4 0 0 0 

16 Женитьба, свадьба 0 0,4 0 0 0 
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 Таблица 3.6 – Частота встречаемости стрессовых событий в сфере учебы и 

работы  
 

Таблица 3.7 – Интенсивность выраженности стрессовых событий в сфере учебы и 

работы  
№ 

п.п 

 

Стрессовые события 

Группа 

I II III IV V 

1 Начало обучения в учебном заведении 5 2,2 3,6 3 3,7 

2 Окончание обучения в учебном заведении 6 2,5 0,3 0,3 1,4 

3 Совмещение обучения по двум разным 

специальностям 0 0,1 0 0,6 0 

4 Прерывание обучения 0 0 0 0 0 

5 Смена места обучения 0 1,5 0 0,6 0,6 

6 Академическая задолжность 0 0,8 0 1 1,2 

7 Оформления академического отпуска 0 0 0 0 0 

8 Смена преподавателей, куратора, заведующего 

кафедрой, декана, руководителя курсовой 

(дипломной) работы 0 0,2 0 0,6 1,8 

9 Изменение должности 0 0,1 0 0 0 

10 Увольнение с работы 0 0,1 0 0,5 0 

11 Конфликтные отношения с вышестоящими 

людьми 0 0 0 0,5 0 

12 Реорганизация на работе (смена руководящего 

состава, напарника и т. п.) 0 0 0 0,1 0 

13 Изменение условий, объема или часов работы 0 0,1 0 1,1 0 

14 Периодическая смена места работы 0 0,4 0 0 0 

№ 

п.п 

 

Стрессовые события 

Группа  

I II III IV V 

1 Начало обучения в учебном заведении 5 7 3 6 9 

2 Окончание обучения в учебном заведении 5 4 1 1 3 

3 Совмещение обучения по двум разным 

специальностям 0 1 0 1 0 

4 Прерывание обучения 0 0 0 0 0 

5 Смена места обучения 0 5 0 1 1 

6 Академическая задолжность 0 2 0 1 2 

7 Оформления академического отпуска 0 0 0 0 0 

8 Смена преподавателей, куратора, заведующего 

кафедрой, декана, руководителя курсовой 

(дипломной) работы 0 2 0 3 4 

9 Изменение должности 0 1 0 0 0 

10 Увольнение с работы 0 1 0 1 0 

11 Конфликтные отношения с вышестоящими 

людьми 0 0 0 1 0 

12 Реорганизация на работе (смена руководящего 

состава, напарника и т. п.) 0 0 0 1 0 

13 Изменение условий, объема или часов работы 0 1 0 1 0 

14 Периодическая смена места работы 0 1 0 0 0 
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Следовательно, само начало обучения в вузе действительно является 

значимым стрессовым событием в жизни студентов, при этом лица, 

оказывающиеся на авторитетных ролях (куратор, руководитель и пр.) оказывают 

сильное влияние на студентов, способствуя, или наоборот, ухудшая их адаптацию 

в вузе. 

Анализ результатов по частоте встречаемости стрессовых событий в сфере 

«Материально-бытовые условия» показал, что самые высокие показатели у всех 

студентов имеют следующие события: Смена места проживания (региона, 

населенного пункта, квартиры); проблемы с поиском места жительства; 

необходимость проживания в общежитии; отсутствие индивидуального 

пространства, невозможности побыть наедине с собой; неудовлетворенность 

бытовыми условиями в районе проживания (ограниченное количество 

транспорта, магазинов и т. п.); материальная (денежная) зависимость от кого-

либо; одалживание небольшой суммы денег;  материальные возможности не 

позволяют обеспечить досуг, развлечения, посещение культурно-массовых 

мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, кафе и т. п.) (Таблица 3.8). 

При этом, в этой сфере самые высокие показатели интенсивности имеют 

следующие события: Смена места проживания (региона, населенного пункта, 

квартиры); проблемы с поиском места жительства; необходимость проживания в 

общежитии; отсутствие индивидуального пространства, невозможности побыть 

наедине с собой; неудовлетворенность бытовыми условиями в районе 

проживания (ограниченное количество транспорта, магазинов и т. п.); 

материальная (денежная) зависимость от кого-либо; одалживание небольшой 

суммы денег; материальные возможности не позволяют обеспечить досуг, 

развлечения, посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, 

выставок, клубов, кафе и т. п.) (Таблица 3.9). 
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Таблица 3.8 – Частота встречаемости стрессовых событий в материально-бытовой 

сфере  

 

 

 

 

 

№ 

п.п 

 

Стрессовые события 

Группа  

I II III IV V 

1 Смена места проживания (региона, населенного пункта, 

квартиры) 0 5 2 4 6 

2 Проблемы с поиском места жительства 0 4 0 3 3 

3 Необходимость проживания в общежитии 1 1 1 1 3 

4 Изменение условий, или отсутствие возможности, 

питания в вузе 0 0 0 3 2 

5 Отсутствие индивидуального пространства, 

невозможности побыть наедине с собой 1 5 1 4 4 

6 Неудовлетворенность бытовыми условиями в районе 

проживания (ограниченное количество транспорта, 

магазинов и т. п.) 0 4 1 4 2 

7 Необходимость жить с ранее незнакомым человеком 

(притирка характеров, столкновение стереотипов, 

привычек, мнений и образов жизни) 1 0 1 2 4 

8 Материальная (денежная) зависимость от кого-либо 5 5 2 4 9 

9 Необходимость самому оплачивать обучение 0 0 0 0 0 

10 Одалживание Вами крупной сумы денег 4 1 0 0 1 

11 Одалживание Вами небольшой суммы денег 4 1 2 3 2 

12 Окончание срока выплаты ссуды или займа 0 0 0 0 1 

13 Материальные возможности позволяют обеспечить 

только минимальный прожиточный уровень  0 0 1 2 4 

14 Материальные возможности не позволяют обеспечить 

досуг, развлечения, посещение культурно-массовых 

мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, кафе и т. 

п.) 0 2 1 4 3 

15 Материальные возможности не позволяют обеспечить 

праздничные события, связанные с угощением, 

приглашением друзей к себе 0 2 0 2 3 

16 Материальные условия не позволяют обращаться в 

платные клиники, юридические консультации, 

обращаться к работникам сферы обслуживания 

(сантехнические службы, парикмахерские, салоны 

красоты и т. п.) 0 0 1 0 1 

17 Невозможность получения социальной помощи (дотаций, 

субсидий, стипендий, льготных путевок и т. п.) 0 0 0 3 2 

18 Снижены возможности получения информации 

(телевидение, радио, печать, интернет и др.) 0 0 0 1 0 
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Таблица 3.9 – Интенсивность выраженности стрессовых событий в 

материально-бытовой сфере 

Анализ  результатов по сфере «Моё состояние здоровья» показал, что самые 

высокие показатели по частоте встречаемости событий среди всех студентов 

имеют следующие события: отказ от индивидуальных привычек, смена 

№ 

п.

п 

 

Стрессовые события 

Группа  

I II III IV V 

1 Смена места проживания (региона, населенного 

пункта, квартиры) 0 2,7 3,3 2 3 

2 Проблемы с поиском места жительства 0 1,5 0 2,3 0,7 

3 Необходимость проживания в общежитии 0,6 0,5 0,3 1,1 2,2 

4 Изменение условий, или отсутствие возможности, 

питания в вузе 0 0 0 2 1 

5 Отсутствие индивидуального пространства, 

невозможности побыть наедине с собой 0,6 3,6 1,6 2,6 2,5 

6 Неудовлетворенность бытовыми условиями в 

районе проживания (ограниченное количество 

транспорта, магазинов и т. п.) 0 1,2 1 3,3 1,3 

7 Необходимость жить с ранее незнакомым человеком 

(притирка характеров, столкновение стереотипов, 

привычек, мнений и образов жизни) 0,6 0 0,6 1,3 2,5 

8 Материальная (денежная) зависимость от кого-либо 7,6 2,4 2,3 3 3,7 

9 Необходимость самому оплачивать обучение 0 0 0 0 0 

10 Одалживание Вами крупной сумы денег 0,8 0,1 0 0 0,3 

11 Одалживание Вами небольшой суммы денег 0,8 1 1,3 1,3 0,4 

12 Окончание срока выплаты ссуды или займа 0 0 0 0 0,3 

13 Материальные возможности позволяют обеспечить 

только минимальный прожиточный уровень  0 0 1 1,6 1,4 

14 Материальные возможности не позволяют 

обеспечить досуг, развлечения, посещение 

культурно-массовых мероприятий (театров, кино, 

выставок, клубов, кафе и т. п.) 0 0,7 1 2,1 1,2 

15 Материальные возможности не позволяют 

обеспечить праздничные события, связанные с 

угощением, приглашением друзей к себе 0 0,8 0 1 1,3 

16 Материальные условия не позволяют обращаться в 

платные клиники, юридические консультации, 

обращаться к работникам сферы обслуживания 

(сантехнические службы, парикмахерские, салоны 

красоты и т. п.) 0 0 1 0 0,7 

17 Невозможность получения социальной помощи 

(дотаций, субсидий, стипендий, льготных путевок и 

т. п.) 0 0 0 2,6 0,4 

18 Снижены возможности получения информации 

(телевидение, радио, печать, интернет и др.) 0 0 0 1,1 0 
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стереотипов поведения; изменение привычек, связанных с проведение досуга, 

отпуска; изменение уровня привычной социальной активности; изменение 

привычного режима сна; изменение привычек, связанных с питанием; появление 

эмоционального состояния, связанного с социальными факторами, появление 

социальных страхов (например, страх аудитории и др.); личное достижение, 

повлекшее истощение физических, эмоциональных или личностных ресурсов; 

ощущения одиночества; повышение беспокойства за состояние своего здоровья, 

снижение чувства безопасности (таблица 3.10). 

Таблица 3.10  –Частота встречаемости стрессовых событий в сфере здоровья 

№ 

п.п 

Стрессовые события Группа  

I II III IV V 

1 Отказ от индивидуальных привычек, смена 

стереотипов поведения 1 4 2 2 3 

2 Изменение привычек, связанных с проведение досуга, 

отпуска 1 3 1 6 4 

3 Изменение уровня привычной социальной активности 5 2 2 6 5 

4 Изменение привычного для Вас режима сна 5 5 1 3 8 

5 Изменение привычек, связанных с питанием 5 2 2 5 6 

6 Изменение привычек, связанных с вероисповеданием 

(отказ от веры, или вступление в другую религию или 

верование) 0 0 0 0 0 

7 Появление эмоционального состояния, связанного с 

социальными факторами,  появление социальных 

страхов (например, страх аудитории и др.) 0 3 0 6 5 

8 Личное достижение, повлекшее истощение 

физических, эмоциональных или личностных 

ресурсов 1 5 1 2 8 

9 Ощущения одиночества 0 4 1 3 8 

10 Повышение беспокойства за состояние своего 

здоровья, снижение чувства безопасности 0 3 0 3 5 

11 Невозможность получения информации о состоянии 

своего здоровья, затруднения в прохождении 

обследования 4 2 0 1 3 

12 Неудовлетворенность качеством оказываемой 

помощи со стороны работников платных клиник, 

юридических консультаций, работников сферы 

обслуживания  0 2 1 0 3 

13 Беременность, появление ребенка 0 0 0 0 0 

14 Получение травмы или возникновение заболевания 5 1 1 1 6 

15 Наличие одного или нескольких хронических 

заболеваний 0 0 1 1 5 

16 Учащение случаев заболеваемости 0 0 0 0 5 

17 Допущенное Вами административное 

правонарушение 0 0 0 0 0 
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18 Прохождение по уголовному делу 0 2 0 0 0 

19 Столкновение с какими-либо правонарушениями по 

отношению к Вам 0 0 0 0 0 

 

Результаты выраженности стрессовых событий с сфере состояния здоровья 

отражены в таблице 3.11. 

Таблица 3.11 – Интенсивность выраженности стрессовых событий в сфере 

здоровья 

№ 

п.п 

Стрессовые события Группа  

I II III IV V 

1 Отказ от индивидуальных привычек, смена стереотипов 

поведения 0,6 2 2,3 2 1,2 

2 Изменение привычек, связанных с проведение досуга, 

отпуска 0,4 1,2 1,3 2 1,5 

3 Изменение уровня привычной социальной активности 3,8 1,2 2,6 2,8 3,1 

4 Изменение привычного для Вас режима сна 3,8 4 2,3 2,3 3,6 

5 Изменение привычек, связанных с питанием 1,4 1,5 2 3,8 2,2 

6 Изменение привычек, связанных с вероисповеданием 

(отказ от веры, или вступление в другую религию или 

верование) 0 0 0 0 0 

7 Появление эмоционального состояния, связанного с 

социальными факторами,  появление социальных 

страхов (например, страх аудитории и др.) 0 1,1 0 3,1 3,1 

8 Личное достижение, повлекшее истощение физических, 

эмоциональных или личностных ресурсов 0,4 2,1 1,3 1,3 3,6 

9 Ощущения одиночества 0 1,7 1 1,8 4 

10 Повышение беспокойства за состояние своего здоровья, 

снижение чувства безопасности 0 1,4 0 2,5 2,5 

11 Невозможность получения информации о состоянии 

своего здоровья, затруднения в прохождении 

обследования 0,8 0,5 0 0,8 1,8 

12 Неудовлетворенность качеством оказываемой помощи 

со стороны работников платных клиник, юридических 

консультаций, работников сферы обслуживания  0 0,7 1 0 2,5 

13 Беременность, появление ребенка 0 0 0 0 0 

14 Получение травмы или возникновение заболевания 1,4 0,5 1 1 2,6 

15 Наличие одного или нескольких хронических 

заболеваний 0 0 0,3 0,6 2,2 

16 Учащение случаев заболеваемости 0 0 0 0 2,5 

17 Допущенное Вами административное правонарушение 0 0 0 0 0 

18 Прохождение по уголовному делу 0 0,2 0 0 0 

19 Столкновение с какими-либо правонарушениями по 

отношению к Вам 0 0 0 0 0 

 

Сфера «Моё состояние здоровья» показала, что самые высокие показатели по 

интенсивности событий среди всех студентов имеют следующие события: отказ 
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от индивидуальных привычек, смена стереотипов поведения; изменение 

привычек, связанных с проведение досуга, отпуска; изменение уровня привычной 

социальной активности; изменение привычного режима сна; изменение привычек, 

связанных с питанием; появление эмоционального состояния, связанного с 

социальными факторами,  появление социальных страхов (например, страх 

аудитории и др.); личное достижение, повлекшее истощение физических, 

эмоциональных или личностных ресурсов; ощущения одиночества; повышение 

беспокойства за состояние своего здоровья, снижение чувства безопасности.  

3.3 Сравнительный анализ результатов 

Далее был проведен сравнительный анализ результатов исследования. В 

каждой группе испытуемых была определена частота встречаемости событий и их 

интенсивность.  

Общая встречаемость (доля) стрессовых событий в каждой группе отражены 

на рисунке 3.1. Как видно из рисунка самое большее количество событий в 

разных сферах встречается у студентов, относящихся  к четвертой группе 

здоровья. 

 

Рисунок 3.1 – Встречаемость событий в разных сферах во всех группах 
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Далее было определена сравнительная частота встречаемости событий в 

каждой группе. Полученный результат отражен на рисунке 3.2. 

В первой группе высокая частота встречаемости (4-5) была обнаружена  в 

следующих вопросах: конфликтные отношения с родителями; примирение с 

партнером (партнершей) при необходимости идти на компромисс, чем-то 

жертвовать; начало обучения в учебном заведении;  совмещение обучения по 

двум разным специальностям; материальная (денежная) зависимость от кого-

либо; одалживание вами крупной сумы денег; одалживание вами небольшой 

суммы денег; изменение уровня привычной социальной активности; изменение 

привычного для вас режима сна; изменение привычек, связанных с питанием; 

невозможность получения информации о состоянии своего здоровья, затруднения 

в прохождении обследования;  получение травмы или возникновение 

заболевания.  

 

Рисунок 3.2 – Встречаемость стрессовых событий в разных группах 

Низкая частота встречаемости (1) была обнаружена в следующих вопросах: 

конфликтные отношения, ссора с другом или подругой; болезнь членов семьи; 

необходимость проживания в общежитии; отсутствие индивидуального 

пространства, невозможности побыть наедине с собой; отказ от индивидуальных 
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привычек, смена стереотипов поведения; изменение привычек, связанных с 

проведение досуга, отпуска; личное достижение, повлекшее истощение 

физических, эмоциональных или личностных ресурсов. 

В этой группе не встречались такие события: конфликтные отношения в 

учебной группе; конфликтные отношения, ссора с партнером (партнершей); 

разрыв (развод) с партнером (партнершей); беременность партнершипотеря 

партнером места работы; появление нового члена семьи, рождение ребенка; 

изменение числа живущих вместе членов семьи; смерть члена семьи; ; уход 

близкого члена семьи из дома; уход близкого члена семьи из дома; женитьба, 

свадьба; совмещение обучения по двум разным специальностям; прерывание 

обучения; смена места обучения; академическая задолжность; оформления 

академического отпуска; смена преподавателей, куратора, заведующего кафедрой, 

декана, руководителя курсовой (дипломной) работы; изменение должности; 

увольнение с работы; конфликтные отношения с вышестоящими людьми; 

реорганизация на работе (смена руководящего состава, напарника и т. п.); 

изменение условий, объема или часов работы; периодическая смена места работы; 

смена места проживания (региона, населенного пункта, квартиры); проблемы с 

поиском места жительства; изменение условий, или отсутствие возможности, 

питания в вузе; неудовлетворенность бытовыми условиями в районе проживания 

(ограниченное количество транспорта, магазинов и т. п.); необходимость самому 

оплачивать обучение; окончание срока выплаты ссуды или займа; материальные 

возможности позволяют обеспечить только минимальный прожиточный уровень; 

материальные возможности не позволяют обеспечить досуг, развлечения, 

посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, 

кафе и т. п.); материальные возможности не позволяют обеспечить праздничные 

события, связанные с угощением, приглашением друзей к себе; материальные 

условия не позволяют обращаться в платные клиники, юридические 

консультации, обращаться к работникам сферы обслуживания (сантехнические 

службы, парикмахерские, салоны красоты и т. п.); невозможность получения 
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социальной помощи (дотаций, субсидий, стипендий, льготных путевок и т. п.); 

снижены возможности получения информации (телевидение, радио, печать, 

интернет и др.); изменение привычек, связанных с вероисповеданием (отказ от 

веры, или вступление в другую религию или верование); появление 

эмоционального состояния, связанного с социальными факторами,  появление 

социальных страхов (например, страх аудитории и др.); ощущения одиночества; 

повышение беспокойства за состояние своего здоровья, снижение чувства 

безопасности; неудовлетворенность качеством оказываемой помощи со стороны 

работников платных клиник, юридических консультаций, работников сферы 

обслуживания (парикмахерских, салонов красоты и т. п.); беременность, 

появление ребенка; наличие одного или нескольких хронических заболеваний; 

учащение случаев заболеваемости; допущенное вами административное 

правонарушение; прохождение по уголовному делу; столкновение с какими-либо 

правонарушениями по отношению к вам. 

У студентов, имеющих вторую группу общая чистота событий (210,4%) в 

разных сферах, близкие отношения (13,7 %), учеба и работа (4,1%), материально 

бытовые условия (15,2%), моё состояние здоровья (177,4%).  

В этой группе здоровья очень высокая частота встречаемости (7) была 

обнаружена  в отношении такого стрессового события как начало обучения в 

учебном заведении. 

Высокая частота встречаемости (4-5) была обнаружена в следующих вопросах: 

конфликтные отношения с родителями; окончание обучения в учебном 

заведении; смена места обучения; смена места проживания (региона, населенного 

пункта, квартиры); проблемы с поиском места жительства; отсутствие 

индивидуального пространства, невозможности побыть наедине с собой; 

неудовлетворенность бытовыми условиями в районе проживания (ограниченное 

количество транспорта, магазинов и т. п.); материальная (денежная) зависимость 

от кого-либо; отказ от индивидуальных привычек, смена стереотипов поведения; 

изменение привычного для вас режима сна; личное достижение, повлекшее 
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истощение физических, эмоциональных или личностных ресурсов; ощущения 

одиночества. 

Средняя частота встречаемости (2-3) была обнаружена в следующих вопросах: 

конфликтные отношения, ссора с другом или подругой; конфликтные отношения, 

примирение с партнером (партнершей) при необходимости идти на компромисс, 

чем-то жертвовать; разрыв (развод) с партнером (партнершей); болезнь членов 

семьи; уход близкого члена семьи из дома; смена преподавателей, куратора, 

заведующего кафедрой, декана, руководителя курсовой (дипломной) работы; 

материальные возможности не позволяют обеспечить досуг, развлечения, 

посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, 

кафе и т. п.); материальные возможности не позволяют обеспечить праздничные 

события, связанные с угощением, приглашением друзей к себе; изменение 

привычек, связанных с проведение досуга, отпуска; изменение уровня привычной 

социальной активности; изменение привычек, связанных с питанием; появление 

эмоционального состояния, связанного с социальными факторами,  появление 

социальных страхов (например, страх аудитории и др.); повышение беспокойства 

за состояние своего здоровья, снижение чувства безопасности; невозможность 

получения информации о состоянии своего здоровья, затруднения в прохождении 

обследования; неудовлетворенность качеством оказываемой помощи со стороны 

работников платных клиник, юридических консультаций, работников сферы 

обслуживания (парикмахерских, салонов красоты и т. п.); прохождение по 

уголовному делу. 

Низкая частота встречаемости в этой группе отмечается по следующим 

стрессовым событиям: конфликтные отношения с родственниками партнера 

(партнерши); потеря партнером места работы; появление нового члена семьи, 

рождение ребенка; изменение числа живущих вместе членов семьи; смерть члена 

семьи; уход близкого члена семьи из дома; женитьба, свадьба; совмещение 

обучения по двум разным специальностям; изменение должности; увольнение с 

работы; изменение условий, объема или часов работы; периодическая смена места 
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работы; необходимость проживания в общежитии; изменение условий, или 

отсутствие возможности, питания в вузе; одалживание вами крупной сумы денег; 

одалживание вами небольшой суммы денег; получение травмы или 

возникновение заболевания. 

В этой группе не встречаются следующие стрессовые события: беременность 

партнерши; прерывание обучения; оформления академического отпуска; 

изменение условий, или отсутствие возможности, питания в вузе; конфликтные 

отношения с вышестоящими людьми; реорганизация на работе (смена 

руководящего состава, напарника и т. п.); необходимость жить с ранее 

незнакомым человеком (притирка характеров, столкновение стереотипов, 

привычек, мнений и образов жизни); необходимость самому оплачивать 

обучение; окончание срока выплаты ссуды или займа; материальные возможности 

позволяют обеспечить только минимальный прожиточный уровень; 

материальные условия не позволяют обращаться в платные клиники, 

юридические консультации, обращаться к работникам сферы обслуживания 

(сантехнические службы, парикмахерские, салоны красоты и т. п.); 

невозможность получения социальной помощи (дотаций, субсидий, стипендий, 

льготных путевок и т. п.); снижены возможности получения информации 

(телевидение, радио, печать, интернет и др.); изменение привычек, связанных с 

вероисповеданием (отказ от веры, или вступление в другую религию или 

верование); беременность, появление ребенка; наличие одного или нескольких 

хронических заболеваний; учащение случаев заболеваемости; допущенное вами 

административное правонарушение; столкновение с какими-либо 

правонарушениями по отношению к вам. 

Студенты, относящиеся к третьей группе имеют общую частоту 

встречаемости событий 63,2% в разных сферах; близкие отношения (27,3 %), 

учеба и работа (1,3%), материально бытовые условия (7%), моё состояние 

здоровья (27,6%) . 
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Средняя частота встречаемости (2-3) была обнаружена  в следующих 

вопросах: конфликтные отношения с родителями; появление нового члена семьи, 

рождение ребенка; изменение числа живущих вместе членов семьи; болезнь 

членов семьи; начало обучения в учебном заведении; смена места проживания 

(региона, населенного пункта, квартиры); материальная (денежная) зависимость 

от кого-либо; одалживание вами небольшой суммы денег; отказ от 

индивидуальных привычек, смена стереотипов поведения; изменение уровня 

привычной социальной активности; изменение привычек, связанных с питанием. 

Низкая частота встречаемости (1) была обнаружена  в следующих вопросах: 

конфликтные отношения, ссора с партнером (партнершей); примирение с 

партнером (партнершей) при необходимости идти на компромисс, чем-то 

жертвовать; окончание обучения в учебном заведении; необходимость 

проживания в общежитии;отсутствие индивидуального пространства, 

невозможности побыть наедине с собой; неудовлетворенность бытовыми 

условиями в районе проживания (ограниченное количество транспорта, магазинов 

и т. п.); необходимость жить с ранее незнакомым человеком (притирка 

характеров, столкновение стереотипов, привычек, мнений и образов жизни); 

материальные возможности позволяют обеспечить только минимальный 

прожиточный уровень; материальные возможности не позволяют обеспечить 

досуг, развлечения, посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, 

выставок, клубов, кафе и т. п.); материальные условия не позволяют обращаться в 

платные клиники, юридические консультации, обращаться к работникам сферы 

обслуживания (сантехнические службы, парикмахерские, салоны красоты и т. п.);; 

изменение привычек, связанных с проведение досуга, отпуска; изменение 

привычного для вас режима сна; личное достижение, повлекшее истощение 

физических, эмоциональных или личностных ресурсов; ощущения одиночества; 

неудовлетворенность качеством оказываемой помощи со стороны работников 

платных клиник, юридических консультаций, работников сферы обслуживания 
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(парикмахерских, салонов красоты и т. п.)получение травмы или возникновение 

заболевания; наличие одного или нескольких хронических заболеваний. 

 Отсутствуют следующие стрессовые события: конфликтные отношения в 

учебной группе; конфликтные отношения, ссора с другом или подругой; 

конфликтные отношения с родственниками партнера (партнерши); разрыв 

(развод) с партнером (партнершей); беременность партнерши; потеря партнером 

места работы; смерть члена семьи; уход близкого члена семьи из дома; уход 

близкого члена семьи из дома; женитьба, свадьба; совмещение обучения по двум 

разным специальностям; прерывание обучения; смена места обучения; 

академическая задолжность; оформления академического отпуска; смена 

преподавателей, куратора, заведующего кафедрой, декана, руководителя курсовой 

(дипломной) работы; изменение должности; увольнение с работы; конфликтные 

отношения с вышестоящими людьми; реорганизация на работе (смена 

руководящего состава, напарника и т. п.); изменение условий, объема или часов 

работы; периодическая смена места работы; проблемы с поиском места 

жительства; изменение условий, или отсутствие возможности, питания в вузе; 

необходимость самому оплачивать обучение; одалживание вами крупной сумы 

денег; окончание срока выплаты ссуды или займа; материальные возможности не 

позволяют обеспечить праздничные события, связанные с угощением, 

приглашением друзей к себе.;невозможность получения социальной помощи 

(дотаций, субсидий, стипендий, льготных путевок и т. п.); снижены возможности 

получения информации (телевидение, радио, печать, интернет и др.); изменение 

привычек, связанных с вероисповеданием (отказ от веры, или вступление в 

другую религию или верование); появление эмоционального состояния, 

связанного с социальными факторами,  появление социальных страхов (например, 

страх аудитории и др.); повышение беспокойства за состояние своего здоровья, 

снижение чувства безопасности; невозможность получения информации о 

состоянии своего здоровья, затруднения в прохождении обследования; 

беременность, появление ребенка; учащение случаев заболеваемости; 
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допущенное вами административное правонарушение; прохождение по 

уголовному делу; столкновение с какими-либо правонарушениями по отношению 

к вам. 

Общая чистота событий (353,6%) в разных сферах у студентов четвертой 

группы  самая выраженная – 353,6 %; при этом близкие отношения (7,5 %), учеба 

и работа (5,5%), материально бытовые условия (265,6%), моё состояние здоровья 

(75%) . 

Высокая частота встречаемости (4-6) была обнаружена  в следующих 

вопросах: начало обучения в учебном заведении; появление эмоционального 

состояния, связанного с социальными факторами,  появление социальных страхов 

(например, страх аудитории и др.) изменение привычек, связанных с проведение 

досуга, отпуска; изменение уровня привычной социальной активности; 

материальные возможности не позволяют обеспечить досуг, развлечения, 

посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, 

кафе и т. п.). 

Средняя частота встречаемости (2-3) была обнаружена  в следующих 

вопросах: конфликтные отношения с родителями; конфликтные отношения, ссора 

с другом или подругой; конфликтные отношения, ссора с партнером 

(партнершей); примирение с партнером (партнершей) при необходимости идти на 

компромисс, чем-то жертвовать; разрыв (развод) с партнером (партнершей); 

болезнь членов семьи; личное достижение, повлекшее истощение физических, 

эмоциональных или личностных ресурсов; ощущения одиночества; повышение 

беспокойства за состояние своего здоровья, снижение чувства безопасности; 

изменение привычного для вас режима сна; невозможность получения 

социальной помощи (дотаций, субсидий, стипендий, льготных путевок и т. п.); 

отказ от индивидуальных привычек, смена стереотипов поведения; материальные 

возможности не позволяют обеспечить праздничные события, связанные с 

угощением, приглашением друзей к себе. 
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Низкая частота встречаемости (1) была обнаружена  в следующих вопросах: 

конфликтные отношения в учебной группе; конфликтные отношения с 

родственниками партнера (партнерши); появление нового члена семьи, рождение 

ребенка; изменение числа живущих вместе членов семьи; получение травмы или 

возникновение заболевания; наличие одного или нескольких хронических 

заболеваний; невозможность получения информации о состоянии своего 

здоровья, затруднения в прохождении обследования; снижены возможности 

получения информации (телевидение, радио, печать, интернет и др.). 

В этой группе не встречались такие стрессовые события: беременность 

партнерши; потеря партнером места работы; смерть члена семьи; уход близкого 

члена семьи из дома; уход близкого члена семьи из дома; женитьба, свадьба; 

неудовлетворенность качеством оказываемой помощи со стороны работников 

платных клиник, юридических консультаций, работников сферы обслуживания 

(парикмахерских, салонов красоты и т. п.); беременность, появление ребенка; 

учащение случаев заболеваемости; допущенное вами административное 

правонарушение; прохождение по уголовному делу; столкновение с какими-либо 

правонарушениями по отношению к вам; изменение привычек, связанных с 

вероисповеданием (отказ от веры, или вступление в другую религию или 

верование); материальные условия не позволяют обращаться в платные клиники, 

юридические консультации, обращаться к работникам сферы обслуживания 

(сантехнические службы, парикмахерские, салоны красоты и т. п.); прерывание 

обучения; оформления академического отпуска; изменение должности; 

периодическая смена места работы; необходимость самому оплачивать обучение; 

одалживание вами крупной сумы денег; окончание срока выплаты ссуды или 

займа. 

У студентов, относящихся к пятой группе («патология») общая чистота 

событий (50,8%) в разных сферах, близкие отношения (8,1 %), учеба и работа 

(2,5%), материально бытовые условия (11,7%), моё состояние здоровья (28,5%) . 
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В этой группе здоровья очень высокая частота встречаемости (7-9) была 

обнаружена  в следующих вопросах: болезнь членов семьи; начало обучения в 

учебном заведении(9); материальная (денежная) зависимость от кого-либо (9); 

изменение привычного для вас режима сна (8); личное достижение, повлекшее 

истощение физических, эмоциональных или личностных ресурсов (8); ощущения 

одиночества. 

Высокая частота встречаемости (4-6) была обнаружена  в следующих 

вопросах: конфликтные отношения с родителями; конфликтные отношения, ссора 

с другом или подругой; примирение с партнером (партнершей) при 

необходимости идти на компромисс, чем-то жертвовать; смена преподавателей, 

куратора, заведующего кафедрой, декана, руководителя курсовой (дипломной) 

работы; смена места проживания (региона, населенного пункта, квартиры);; 

отсутствие индивидуального пространства, невозможности побыть наедине с 

собой; необходимость жить с ранее незнакомым человеком (притирка характеров, 

столкновение стереотипов, привычек, мнений и образов жизни); материальные 

возможности позволяют обеспечить только; изменение привычек, связанных с 

проведение досуга, отпуска; изменение уровня привычной социальной 

активности; изменение привычек, связанных с питанием; появление 

эмоционального состояния, связанного с социальными факторами,  появление 

социальных страхов (например, страх аудитории и др.); повышение беспокойства 

за состояние своего здоровья, снижение чувства безопасности; получение травмы 

или возникновение заболевания; наличие одного или нескольких хронических 

заболеваний; учащение случаев заболеваемости. 

Средняя частота встречаемости (2-3) была обнаружена  в следующих 

вопросах: конфликтные отношения, ссора с партнером (партнершей); изменение 

числа живущих вместе членов семьи; смерть члена семьи ; уход близкого члена 

семьи из дома; окончание обучения в учебном заведении; академическая 

задолжность; проблемы с поиском места жительства; необходимость проживания 

в общежитии; изменение условий, или отсутствие возможности, питания в вузе; 
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неудовлетворенность бытовыми условиями в районе проживания (ограниченное 

количество транспорта, магазинов и т. п.); одалживание вами небольшой суммы 

денег; материальные возможности не позволяют обеспечить досуг, развлечения, 

посещение культурно-массовых мероприятий (театров, кино, выставок, клубов, 

кафе и т. п.); материальные возможности не позволяют обеспечить праздничные 

события, связанные с угощением, приглашением друзей к себе; невозможность 

получения социальной помощи (дотаций, субсидий, стипендий, льготных путевок 

и т. п.); отказ от индивидуальных привычек, смена стереотипов поведения; 

невозможность получения информации о состоянии своего здоровья, затруднения 

в прохождении обследования; неудовлетворенность качеством оказываемой 

помощи со стороны работников платных клиник, юридических консультаций, 

работников сферы обслуживания (парикмахерских, салонов красоты и т. п.) 

Низкая частота встречаемости (1) была обнаружена  в следующих вопросах: 

конфликтные отношения в учебной группе; разрыв (развод) с партнером 

(партнершей); появление нового члена семьи, рождение ребенка; смена места 

обучения; одалживание вами крупной сумы денег; окончание срока выплаты 

ссуды или займа; материальные условия не позволяют обращаться в платные 

клиники, юридические консультации, обращаться к работникам сферы 

обслуживания (сантехнические службы, парикмахерские, салоны красоты и т. п.). 

У студентов с этим уровнем психического здоровья не встречались такие 

события как: конфликтные отношения с родственниками партнера (партнерши); 

беременность партнерши; потеря партнером места работы; уход близкого члена 

семьи из дома; женитьба, свадьба; совмещение обучения по двум разным 

специальностям; прерывание обучения; оформления академического отпуска; 

изменение должности; увольнение с работы; конфликтные отношения с 

вышестоящими людьми; реорганизация на работе (смена руководящего состава, 

напарника и т. п.); изменение условий, объема или часов работы; периодическая 

смена места работы; необходимость самому оплачивать обучение; снижены 

возможности получения информации (телевидение, радио, печать, интернет и 
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др.); изменение привычек, связанных с вероисповеданием (отказ от веры, или 

вступление в другую религию или верование); беременность, появление ребенка; 

допущенное вами административное правонарушение; прохождение по 

уголовному делу; столкновение с какими-либо правонарушениями по отношению 

к вам. 
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ВЫВОДЫ 

На основании теоретического анализа были определены психологические 

особенности студенческого возраста и рассмотрены проблемы стресса и 

психической адаптации студентов высших учебных заведений. Определён 

уровень психической адаптации и соответствующая группа психического 

здоровья, а также выраженность стрессогенных факторов у студентов. 

Определены особенности проявлений стрессовых факторов у студентов с разным 

уровнем психической адаптации. 

Исходя из анализа анкеты и методики НПА предположена необходимость 

организации и проведения психодиагностики состояний студентов и их 

психопрофилактики. Выявления различные стрессогенные и фрустрирующие 

факторы, позволило понять причины дезадаптации у студентов, начинающих 

обучение в вузе. Что в свою очередь даёт возможность понимания значимости 

особо важных событий и возможной психологической помощи студентам. 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Определены следующие стрессовые факторов у студентов с разным уровнем 

психической адаптации: 

1. Нечеткое представление о профессии в обществе и у самих студентов в начале 

обучения.  

2. Профессиональная компетентность.  

3. Вхождение в неформальное сообщество.  

4. Образ профессиональной деятельности и субъективная концепция 

профессиональной подготовки . 

5. Жизненная ситуация и ценностно-смысловая сфера  

6. Недостаточная сформированность практических навыков   

Гипотеза исследования была подтверждена, чем ниже уровень психической 

адаптации (здоровья) студентов, тем большее количество стрессовых факторов и 

тем больше выражена их интенсивность. 

 Психопрофилактическими мероприятиями могут являться: 

 разъяснительные беседы по гигиене умственного труда, режима дня и 

отдыха и т.д.  

 помощь студентам в адаптации к новым учебным условиям, в 

профессиональном становлении. в разрешении личностных проблем и др.  

 создание комнат психологической разгрузки, консультативных кабинетов.   

 отработка практических навыков психокоррекции и умения использовать 

методы саморегуляции.  

 д) совершенствование форм преподавания и улучшение организации труда 

студентов на факультете. 
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